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The purpose of this pilot study was to examine the quality of a treatment path for 
children with atopic eczema. The aim of this path is to improve the efficiency of 
therapy for eczema patients. Key subject of this path is the eczema education. The 
different topics of this study were divided into “outcome-indicators” and “process- 
and structure indicators.” 
Between January and May 2010, 23 children started with this path. The 
patients visited the University Hospital in Groningen three times, during a period of 
nine weeks. Each time, they had an appointment with a medical practitioner. Before 
or after the second consultation, parents went to an eczema class. During this class, 
child minders toke care of the children.  
 Parents received questionnaires twice, to measure their self-efficacy. Nine 
parents kept a dairy for 9 weeks in which they made notes of the applied medication 
and skincare. They also answered questions about the fear of corticosteroids. The self-
efficacy, the adherence and the corticophobia were the “outcome indicators.” 
 At the end of the last visit, the parents needed to fill in an evaluation form. The 
medical staff, the child minders and administration staff also received evaluation 
questionnaires about the path. The outcome of this intervention was used to examine 
the “process- and structure indicators” of the treatment path. 
 The self-efficacy declined for the subscale “communication” during the 
treatment path. Adherence for skincare improved during the whole path, but medical 
adherence improved only until two weeks after the eczema class. Then the adherence 
decreased. Cutting down on corticosteroid treatment seems to be difficult for parents. 
The coticophobia scores decreased, and there was no interaction found between 
phobia and adherence. 
 Patients were contented with the given care in general, although they were less 
satisfied about some aspect of the path. They were especially discontent with the 
childcare location, and the consultation time. The administration staff noticed that the 
time and place for the eczema classes were not clear for most parents.  
 The adherence only improves with non-medical skincare. The corticophobia 
seems to decrease during the path. The self-efficacy for communication with the 
medical staff at the end of the pilot, was lower than at the beginning. According to the 
medical staff, this treatment path is well suited for children with mild eczema with or 
without allergy but not for complicated patients. Complicated patients might need 
more contact time.  
 
Samenvatting 
Het doel van deze pilotstudie was om de kwaliteit van een behandelingtraject voor 
kinderen met atopisch eczeem te onderzoeken. Het verbeteren van de efficiëntie voor 
de behandeling van eczeem patiënten was daarbij het uitgangspunt. Een belangrijk 
onderdeel van dit traject was de eczeemeducatie. De verschillende onderwerpen van 
deze studie zijn onderverdeeld in "uitkomstindicatoren”en “proces-en 
structuurindicatoren."  
             Tussen januari en mei 2010, begonnen 23 kinderen aan dit traject. De 
patiënten bezochten het Academisch Ziekenhuis in Groningen drie keer, gedurende 
een periode van negen weken. Bij elke visite kregen ze een consult van een nurse 
practitioner of een specialist in opleiding. Voor of na het tweede consult kregen 
ouders een voorlichting over eczeem aangeboden. Tijdens deze voorlichting was er de 
mogelijkheid om de kinderen naar een opvang te brengen.  
  Ouders werden voor het eerste en na het tweede consult gevraagd om een self-
efficacy vragenlijst in te vullen. Daarnaast hebben negen ouders gedurende het traject 
een dagboekje in gevuld, waarmee de therapietrouw werd gemeten. In het dagboekje 
beantwoordden ze ook vragen over de angst voor corticosteroïden (corticofobie). De 
self-efficacy, de therapietrouw en de corticofobie zijn de uitkomstindicatoren van het 
onderzoek.  
 Na afloop van het laatste consult vulden ouders een evaluatieformulier over 
het behandeltraject in. De behandelaars, de opvangmedewerkers en het administratief 
personeel ontvingen ook evaluatievragenlijsten. Het resultaat van deze evaluaties 
werd gebruikt om de proces- en structuurindicatoren te onderzoeken.  
  De self-efficacy leek te daalde voor de subschaal "communicatie." 
Therapietrouw, met betrekking tot de huidverzorging, verbeterde, maar medicinale 
therapietrouw nam alleen de eerste vier weken van het traject toe. Daarna nam deze 
vorm van trouw af. De coticofobie  nam af, en er was geen interactie gevonden tussen 
fobie en de therapietrouw.  
 Patiënten waren tevreden met de kwaliteit van de zorg in het algemeen, 
hoewel ze minder tevreden enkele aspecten van het traject. Men was vooral 
ontevredenheid over de locatie voor de opvang. Het administratief personeel merkte 
op dat de tijd en de plaats de eczeemvoorlichting niet duidelijk waren voor de meeste 
ouders.  
 Kortom, de therapietrouw nam alleen toe bij de niet medicinale behandeling. 
De self-efficacy met betrekking tot de communicatie met de behandelaar nam af. Ook 
werd een afname gevonden voor corticofobie. Volgens de behandelaars, is dit traject 
geschikt voor kinderen met mild eczeem met of zonder allergie, maar niet voor 
gecompliceerde patiënten. Voor deze laatste groep zijn wellicht meer 
contactmomenten nodig. 
 
 
 
 
 
